病気を抱える子どものきょうだいを夏祭りイベントに招待する試みー当事者とボランティアへのアンケート調査から検討する視点の違いー by 勝浦 眞仁 et al.
─ 71 ─
桜花学園大学保育学部研究紀要　第19号　2019 桜花学園大学保育学部研究紀要　第19号　2019
病気を抱える子どものきょうだいを
夏祭りイベントに招待する試み
──当事者とボランティアへのアンケート調査から検討する視点の違い──
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The Attempt of Summer Festival Inviting the Siblings 
of the Children Having Several Diseases
—The Difference between the Sick Child’s Family and Volunteers from the Replies to Questionnaires—
Mahito KATSUURA, Yumi MATSUYAMA, Mika NISHIMURA and Yoshimi YANASE
はじめに
　病気により長期的な制限を受けながら生活をしている子どもの保育において、その子のきょ
うだいに対する支援が重要な課題であることはこれまで様々に指摘されてきた。
　子どもが病気に罹患したとき、親の心と時間の大半は、その子に向けられる。病状にもよる
が、家庭環境は病気のある子ども中心の生活へと変化し、きょうだいはそれを受け入れざるを
えない。そのとき、きょうだいの抱えている寂しさや辛さといった気持ちは自身の内側に閉じ
込めることとなる[1]。親の手がかからないように、迷惑をかけないようにと「いい子」である
ことが求められることが多くあるようだ[2]。
　その反動か、病気のある子どもや親を大事に思う気持ちと、自分自身の気持ちを大切に思う
気持ちとの折り合いに葛藤するきょうだいもいる[3]。ひきこもりや、身体的な問題を訴える、
不安を強く抱き抑うつ傾向を持つなど、きょうだいの心身に影響の及ぶことが指摘される[4]。
　保育士はこのようなきょうだいの思いに気づき、受け止めていく必要性がある。きょうだい
支援を保育士が模索していく意義は十分にあるといえよう。本研究では、病気を抱える子ども
のきょうだいを、ある病院で企画された夏祭りイベントに招待することを試みた。きょうだい
支援をより開かれたかたちで行った実践であり、これまでのきょうだい支援では、ほとんど取
り上げられていない。この実践の成果と課題を探ることとした。
　まず、ここまで行われてきたきょうだい支援について、先行研究から読み解き、その実態を
探っていくこととする。その上で、きょうだい支援の現状を検討した。
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きょうだい支援の現状
１　きょうだい支援の実際
　これまでのきょうだい支援において中心的役割を担っていたのは、看護師およびボランティ
ア、HPS（Hospital Play Specialist）など医療的知見を持った保育士であった。それぞれの支援
の実際をみていくこととする。
　小児看護の領域できょうだい支援が重視されてきた背景には、家族看護への関心と共に、病
児のきょうだいも看護の対象として位置づける考えが普及していることが挙げられる。これは
保育士のきょうだい支援においても重視すべき指摘であろう。
　石川・西野ら（2012）は、面会時や受診時のきょうだいの預かり、きょうだい面会、きょう
だいを対象とした環境整備、病児のみでなくきょうだいも含めた病気の説明、行事への招待が
小児医療専門施設において実施されていると報告している[5]。具体的には、絵本による病気の
具体的な説明や治療方法を写真で見せる、またきょうだいに直筆のメッセージを送るなどの工
夫や支援がなされていた[6]。
　ボランティアによる支援としては、「きょうだいあずかり」の活動[7], [8] や、病棟内プレイルー
ムによる活動[9]、「きょうだいの日」としてワークショップを開く NPOの活動などの試みがな
されている[10]。また HPSによるサポートでは、きょうだいと１対１になるゲームなど、きょ
うだい自身に注意が向けられ、自分も大切な存在だという経験と気持ちを取り戻せるような試
みがなされていた[11]。
　これらのきょうだい支援は、どんな病気を抱える子どもなのかにより、サポートの方法は大
きく変わる。病児の病状の深刻さによっては、両親の状態は変わってくることにも配慮が必要
であろう。ただ、どのような状況にあっても、きょうだいが気持ちを表現できる場が、イベン
トであれ、日常であれ、必要であることを指摘できる。
２　きょうだい支援の課題
　ここまできょうだい支援の現状について述べてきたが、実に多様な試みがなされていること
が分かる。特に体系化がなされているわけではないが、それぞれにおいて重視されているのは、
きょうだい自身が大切な存在であることに気づいてもらうこと、自己肯定感の回復を目指した
支援であったといえよう。保育士の支援においても、この観点からのきょうだい支援が望まれ
ている。また、情緒の安定を中心に考えがちだが、きょうだいの発達・成長や興味・関心を保
護者に伝えていくこと（フィードバック）も保育者の専門性として大事なのではないか。きょ
うだいをも見てくれていることをうれしく感じる保護者は多いように思われる。
　しかし、それぞれの支援において、保育士がどのような専門性を発揮していたのか、医療関
係者やボランティアとの視座の違いについては十分に明らかになっていない。保育士による環
境構成やかかわりが、きょうだいの支えにいかになっていくのであろうか。
　そこで本研究では、病気を抱える子どものきょうだいを、ある病院で企画された夏祭りイベ
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ントに招待することを試みた。先述したように、きょうだいのみを対象とした支援ではなく、
きょうだいを中心としながらも、病児や保護者、夏祭りに来た人たちにも開かれた企画であっ
た。このイベントについて、当事者であるきょうだいや病児、保護者からして、どのような受
け止めであったのかを探ることを本研究の１つ目の目的とした。さらに、保育士のみならず、
ボランティアの連携が本実践に欠かせなかったため、学生ボランティアの立場からどのような
成果と課題が見出されたのか、その視座の違いを明らかにすることを２つ目の目的として、ア
ンケートを実施した。
　以上の２つの目的を明らかにすることを目指して、夏祭りにおけるきょうだい支援のイベン
トを実践した。以下に夏祭りイベントの詳細を記す。
夏祭りのねらいと実際
　夏祭りの「イベント」の１つとしてきょうだい支援を実施した。具体的には、医療物品体験
コーナー、スクラブ（白衣）を着ての記念撮影、とろみ剤の体験の３つである。今回のイベン
トの意味とねらいを述べていくこととする。
１　夏祭りの一環として実施した意味
　夏祭りの参加者は、病児、保護者、きょうだいである。夏祭りの内容はステージと屋台部門
の二部構成になっている。ステージでは、アトリウムでボランティアによる音楽コンサートや
クラウンショー、更に入院児の出し物などを一緒に見たり、職員やボランティアで運営する屋
台（金魚すくい、ヨーヨー、綿菓子、変身館など）に参加したりなどしている。
　一方、１つの内科系病棟がきょうだい支援に試み「きょうだいの会」を開催したが、病院全
体のきょうだい支援も必要であり、更に継続支援をするには組織的な運営が必須と考えた。そ
こで、きょうだいが集まる場の夏祭りを活用し、きょうだい支援も併せて実施できないかと子
どもの療養環境委員会で提案した。委員会では、夏祭りときょうだい支援の趣旨が異なるので
はないかなどの意見がでたが、イベントの１つとしてのきょうだい支援とし、お試しとして一
度実施したいと会の事務局（保育士）の意見に理解を得た。
　「きょうだいの会」を立ちあげた看護師長からも組織的な運営を希望され、夏祭りでのきょ
うだい支援の試みに賛同された。
２　各活動の意味
　夏祭りは、地域の夏祭りに参加できない入院児のために、また、日ごろ自由に会えないきょ
うだいと入院児のコミュニケーション活動のために開催している。
　一方、きょうだい支援は、入院しているきょうだいの入院生活や検査、処置など様々な医療
環境を体験してもらう事をねらいとしている。
　きょうだい支援ブースとして、①放射線科の CT室見学、技師から CTの説明やプチ体験、
写真：夏祭りイベントのきょうだい支援の様子
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②医療体験コーナーから、血圧計に触れたり測定体験、聴診器に触れたり聴診体験など、③病
院クイズを予定した。しかし、実際に開催してみるとステージ部門が予定時間を大幅に延長す
るなどのハプニングで、屋台やきょうだい支援ブースへの参加時間が減った。このことできょ
うだい支援ブースに予約していたきょうだいやその保護者のキャンセルや間に合わないケース
が生じた。イベント実施後の医療関係者との反省を通して、きょうだい支援の内容は大変興味
深いもので楽しめたが、参加する時間が短くなり、きょうだい参加が激減してしまった。その
ため、今後のきょうだい支援においては、単独開催をするべきという意見が多くあった。
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アンケート分析結果
　次に、夏祭りイベントについて、アンケートの分析結果を述べることとする。まず患児・きょ
うだい・保護者といった当事者からの声を示す。
１　患児への調査結果
　夏祭りに招待された患児の回答者は22病棟（外科一般）より３名、31病棟（内科・アレルギー）
より１名の計４名であった。「夏祭りに招待されてどうだったか」という問いに対して、50％
にあたる２名が「よかった」、25％にあたる１名が「どちらでもない」と回答している。また
当日１名が「不参加」であった。自由感想としては「歌ダンスが面白かった。手品もすごかっ
た」と、当日のイベントを楽しんでいたことがうかがえる。また、「医療物品体験」、「スクラ
ブ（白衣）を着ての記念撮影」、「とろみ剤の体験」については、それぞれ「よかった」が１名
（25％）と回答した反面、各３名（75％）が「不参加」と回答している。不参加となった理由
については検討が必要である。
　一方、「病院探検」については３名（75％）が「よかった」と回答しており、理由として「い
ろんなところを見れて楽しかった」、「しらないところをしれた」、「面白く探検できてよかった」
と述べている。つまり、入院児にとっては日々過ごす病院であるが、日ごろ自身に関係する場
所については既知であっても、それ以外の場所については未知の場所であり、病院の中であっ
ても「探検」として十分楽しむ機会になり得たことを示している。
図表１：患児のアンケート結果
よかった
50%
どちらでもない
25%
よくなかった
0%
不参加
25%
夏祭りに参加して（患児回答）
よかった どちらでもない よくなかった 不参加
図表２：きょうだいのアンケート結果
よかった どちらでもない よくなかった 不参加
夏祭りに参加して（きょうだい回答）
よかった
100%
２　きょうだいへの調査結果
　夏祭りに参加したきょうだいの回答者は、21病棟（循環・心臓）から１名、22病棟から２名、
PICUから２名、NICUから１名、その他２名の計８名となっているが、当日の回答者は７名
であった。「夏祭りに招待されてどうだったか」という問いに対して、７名（100％）が「よかっ
た」と回答しており、参加したきょうだいは全員が良い経験をしたと感じている。理由として
は、「救急車がみれたから」、「ヨーヨーがたのしかった」（２名）、「いろいろあった、たのしい」
を挙げていた。すなわち、夏祭りらしいヨーヨーが体験できたことが楽しかったと考えるきょ
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うだいがいる一方で、通常の夏祭りとは異なり、救急車を見ることができたり、「いろいろ」
体験できたことに魅力を感じていたことがわかる。
　一方、体験コーナーに関する感想については、体験内容によって回答に差が出る結果となっ
た。まず、「医療物品体験コーナー」については、「よかった」が４名（57％）、「どちらでもな
い」が１名（14％）、「不参加」が２名（29%）となっている。特にその理由として１名が「ス
カートはにあわない」と述べている。次に、「スクラブ（はくい）を着ての記念撮影」につい
ては「よかった」が２名（29%）、「よくなかった」が１名（14%）、「不参加」が４名（57%）と、
不参加者が過半数を占めていた。さらに、「とろみ剤の体験」について、「よかった」が１名（14%）、
「不参加」が６名（86%）とほとんどのきょうだいが参加しない結果となった。その一方で、「病
院探検」については、「よかった」が５名（71%）、「不参加」が２名（29%）と、参加した全
員に好評な結果となった。理由としては１名が「救急車をみることができてよかった」と述べ
ていた。いずれの体験コーナーへも、不参加者数が比較的多いため、その理由の検討が今後必
要である。
図表３：各ブースのアンケート結果
よかった どちらでもない よくなかった 不参加
よかった どちらでもない よくなかった 不参加
よかった
57%
医療物品体験コーナーについて（きょうだい回答）
よかった どちらでもない よくなかった 不参加
よかった どちらでもない よくなかった 不参加
どちらでもない
14%
不参加
29%
スクラブ（はくい）で記念撮影について（きょうだい回答）
よかった
29%
よくなかった
14%
不参加
57%
とろみ剤の体験について（きょうだい回答）
よかった
14%
不参加
86%
病院探検について（きょうだい回答）
よかった
71%
不参加
29%
３　保護者への調査結果
　保護者の回答者は、21病棟から１名、22病棟から５名、31病棟から１名、PICUから２名、
NICUから３名、その他１名、未記入２名の計15名であった。まず夏祭りにきょうだい支援を
取り入れることについては、12名（80%）が「よかった」、２名（13%）が「少しよかった」
と回答しており、93%の回答者がきょうだい支援を取り入れることに関して賛同しているこ
図表４：保護者アンケートの結果
夏祭りにきょうだい支援を取り入れることについて（保護者回答）
よかった 少しよかった どちらでもない あまりよくなかった
よくなかった 未記入 不参加
よかった 少しよかった どちらでもない あまりよくなかった
よくなかった 未記入 不参加
よかった 少しよかった どちらでもない あまりよくなかった
よくなかった 未記入 不参加
よかった 少しよかった どちらでもない あまりよくなかった
よくなかった 未記入 不参加
よかった 少しよかった どちらでもない あまりよくなかった
よくなかった 未記入 不参加
どちらでもない
7%
少しよかった
7%
よかった
80%
医療物品体験について（保護者回答）
不参加
13%
未記入
13%
どちらでもない
20% 少しよかった20%
よかった
34%
スクラブ（白衣）で記念撮影について（保護者回答）
不参加
13%
未記入
13%
どちらでもない
27% 少しよかった
7%
よかった
40%
とろみ剤の試食について（保護者回答）
不参加
20%
未記入
27% どちらでもない
20%
少しよかった
13%
よかった
20%
病院探検について（保護者回答）
不参加
7%
どちらでもない
7%
少しよかった
13% よかった73%
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とがわかる。その理由としては、「子どもが楽しんでいた」、「親子共に楽しめることが多かった」、
「歌、ダンス、手品がおもしろかった」など、純粋に楽しむことができる機会になったことや、
「お見舞いに家族全員来るきっかけになりよかった」、「病院へくることがあまりないのでよかっ
た」、「妹の入院中の様子を少しでも経験させることができよかった」など、家族が病院に集っ
て、特にきょうだいの入院の様子を経験することができたという点で、肯定的に捉えている回
答が多いことがわかる。
　きょうだい支援ブースについては、まず「医療物品体験コーナー」について、５名（34%）
が「よかった」、３名（20%）が「少しよかった」と回答している一方、３名（20%）が「ど
ちらでもない」、２名（13%）が「未記入」、２名（13%）が「不参加」となっている。その理
由としては「時間があまりなく写真のみにしたので」、「まだ子どもが小さすぎて理解においつ
いていない」などが自由記載欄に回答されているので、「どちらでもない」や「不参加」となっ
た理由として考えられる。
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　次に、「スクラブ（白衣）を着ての記念撮影コーナー」については、６名（40%）が「よかっ
た」、１名（７%）が「少しよかった」と肯定的に回答している一方で、４名（27%）が「ど
ちらでもない」、２名（13%）が「未記入」、２名（13%）が「不参加」と回答した。それらの
回答理由としては、「普段できない体験ができてよかった」、「上の子が喜んでいた」、「貴重な
体験となった」という肯定的な回答理由を挙げている一方で、「やらなかった」、「人見知りで
できなかった」など、不参加の理由と考えられる記載も見られた。
　また、「とろみ剤の試食コーナー」については、３名（20%）が「よかった」、２名（13%）
が「少しよかった」、３名（20%）が「どちらでもない」、「未記入」が４名（27%）、「不参加」
が３名（20%）となった。その理由として、「勉強になりました」、「上の子が喜んでいた」な
ど肯定的な理由の記述が見られるが、特に不参加や未記入の理由と考えられる記述は見られな
かった。
　「病院探索」については、「よかった」が11名（73%）、「少しよかった」が２名（13%）、「ど
ちらでもない」が１名（７%）、「不参加」が１名（７%）と、他の体験コーナーと比較すると
肯定的な感想が86%と、最も多い結果となった。その理由としては、「きょうだいに病院を見
せることができてよかった」、「子どもが興味津々でした」、「普段やれない場所を見ることがで
きた」、「初めて見ることができた施設でもあった」など、日頃子どもが入院していても、なか
なか立ち入ることがない病院の様々な場所を見て回ることができたことが多く挙げられてい
る。
　最後に、「今後のきょうだい支援についての意見や希望」を問う質問については、「悪いとこ
ろがない」や「今回はじめて参加しましたが、楽しかったです」という回答のほかに、「子ど
もの言葉でわかるように部品や機器の解説をしてほしい」、「看護師さんの説明がやや棒読み
だったのが残念」など、病院内の施設や設備、機器に関する説明を更に子ども向けに工夫して
ほしいという要望も挙げられている。
４　学生ボランティアへの調査結果
　ここでは、夏祭りにおける「きょうだい支援」の取り組みに参加したボランティア学生に注
目する。特に、活動の前後に実施したアンケートの分析を通して、保育者志望の学生たちが抱
く医療保育のイメージとボランティア活動を通して得た気づきを整理し、医療保育及び医療保
育士の役割と専門性に関して、いかなる学修環境があり得るのかを検討する。
　これまで、医療現場における保育の必要性や保育士が担う役割の重要性は、様々に指摘され
てきた[12], [13], [14]。また、「すこやか親子21」の策定において病棟保育士導入の必要性が厚生労
働省より指摘されたことや、医療保険制度の診療報酬改定に伴う「プレイルーム・保育士加算」
の導入など、医療保育に対する社会的関心の高まりやその環境整備は前進している。その一方
で、医療現場において保育を提供する保育者（医療保育士・HPS等）の専門養成教育は、ほ
とんど行われておらず、医療保育に関連する講義等も一部の保育者養成教育機関における展開
に限定されてきた[15]。このように、その役割の重要性が明らかになりつつある今、医療現場
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において必要とされる保育人材の育成とその環境整備は喫緊の課題といえる。
アンケート対象学生について
　「きょうだい支援」に参加した全学生を対象に、活動の前後においてアンケート調査を行った。
本活動にあたって、病院近郊に所在する保育者養成教育機関である私立四年制大学３校に所属
する教員は、病院よりボランティア学生の派遣依頼を受けた。その呼び掛けに集まった13名
の女子学生が活動に参加した。アンケートは、活動の実施日前後１週間から10日の間に教員
の研究室や講義室などを利用して行われた。その際、各教員から研究倫理の説明受け同意のも
と実施された。13名の学生の概要は図表５・６の通りである。
　参加学生は、各所属大学の保育者養成コースの２年生以上に所属し、活動参加時において、
保育実習Ⅰ（保育所・施設）及びⅡ（保育所）もしくは幼稚園教育実習を履修済みであった。ま
た、２名の学生は本活動以前に医療現場におけるボランティアを経験していた。このことから、
参加学生は保育に関する基礎的知識および実習を通した現場経験を積み上げており、保育の観
察眼や現場への展開を図る実践力を一定程度有しているといえる。しかしながら、いずれの大
学も医療保育士養成のための専門的コースは設置しておらず、関連科目の展開も一部科目（ホ
スピタルプレイ論・ホスピタルプレイ演習）にとどまっている。参加学生にとって医療と保育
に関わる学習は、「乳児保育」・「病児保育」・「障害児保育」等の周辺領域を通した断片的な学
びに限定されている。
　以上を踏まえ、まずは事前アンケートの結果を示していく。患児に対して保育を提供するこ
とは必要か、という質問に12名が「とても必要」と回答し、１名が「どちらかといえば必要」
と回答した。その理由に関しては、「病気のこどもだとしても成長・発達はしていく」、「一人
一人にあった」、「こどもが主体」、「こどもは平等」など、病気の有無にかかわらず、すべての
こどもが個々の成長・発達に合わせた主体的な活動（保育）を受けるべき存在であると考えて
いることがうかがえる。さらに、「楽しさを味わう」等のねらいをもつ「様々な体験や遊び」、「日々
の生活」や「人との関わり」などの活動や援助が、子どもたちにとって必要であると述べてい
る。さらに、「心のケア」が「身の回りの変化からくる心身の不調」や「不安や恐怖」を和らげ、
子どもたちの「情緒の安定」へとつながると考えていることがわかる。また、医療現場におけ
る保育士の役割とはどのようなものだと考えるかという質問に対して、「年齢にあった遊びや
かかわり」や「毎日を楽しく過ごせる取り組み」を提供すること、また「心に寄り添い」、「こ
どもの気持ちを誰よりも理解し」、「子どもの視点で物事を考えられる」ことが求められている、
と考えていることがうかがえる。こうした役割は、保育士が患児にとって「自分の気持ちを素
直に表現できる人」、「安全基地、安心できる場所」であるからこそ「子どもと医師、看護師と
の連絡を上手にとっていく人」、「医師・看護師を繋ぐ仲介役」としての役割を期待できると、
保育士の専門性や役割をイメージしていることがわかる。
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図表５：学生の学年・年齢（人） 図表６：学生の実習経験（人）
学年 年齢 保育・幼稚園教育実習
２年 １ 19歳 １ 保育実習Ⅰ（保育所） 12
３年 ６ 20歳 ５ 保育実習Ⅰ（施設） 12
４年 ６ 21歳 ６ 保育実習Ⅱ（保育所） 6
22歳 １ 幼稚園教育実習 10
介護実習 3
１　患児に対して保育を提供することは必要か（自由記述・波線は執筆者による以下同様）
・病気の子どもだとしても発達・成長はしていくため一人一人にあった保育をする必要があると思
う。また、心のケアなども必要だと思う。/ 保育の視点から子どもの心のケアをしていくことは必
要だと思うから。/その子ども一人一人に合わせて子どもが主体となる活動や日々の生活を過ごす
ために必要であると思う。/子どもは皆平等だから。/患児に対して保育を提供することで少しで
も病気に対するストレスを和らげることができ、こどもの情緒を安定することができるから。/治
療に専念する必要があると思うけど、子どもとして様々な体験や遊び、人との関わりは大切だと思
うから。/同じ子どもだから。/保育はどの子にも必要だと思うから。/ “楽しい” を味わってもら
いたいです。/保育はどんな子どもにも必要だと思うから。/患児の不安や恐怖を取り除くためには、
医療行為とかけ離れた「保育」という存在が子どもを癒したり安心させたりすることができると思
うから。/病気を不安に感じたり病気によって家族との関わりの頻度が少なくなってしまうなどの
身の回りの変化からくる心身の不調などを保育士が保育を提供することでケアにつながると考え
るから。
２　医療現場における保育士の役割とは何か
・病気の子に対して子どもの成長発達を伸ばしていくための支援をし、子どもたちが毎日を楽しく
過ごせるような取り組みをする。/不安でいる子どもの心に寄り添い、支援をしながら少しでも癒
しを提供できるように考え、子ども達の不安を少しでも取除く役割。/子どものメンタルを支える
もの。/子どもと医師、看護師との連絡を上手にとっていく人と考え、子どもの気持ちを誰よりも
理解し、冷静に対応する人。/子どもの生活をする上で抱える気持ちを受け止めて、気持ちに寄り
添い、安心できる人の役割。/気持ちを落ち着かせたり、リフレッシュさせる。/子どもの保育だ
けでなく心のケアになると思うから。/子どもに安心・安全な環境で過ごしてもらいながら、心の
拠り所となること。子どもの視点で物事を考えられるため、子どもと医師・看護師を繋ぐ仲介役と
なる。/医療行為をしないため、子どもにとっての安全基地、安心できる場所になる。/看護師や
医師とは違い、子どもが自分の気持ちを素直に表現できるような存在。患児の不安な気持ちを受け
とめ、その子の年齢に応じた遊びやかかわりを提供。
　次に、患児のきょうだいに対する支援に関する結果をみていく。きょうだい支援の必要性に
関して、11名が「とても必要」と回答し、２名が「どちらかといえば必要」と回答した。必
要と考える理由としては、きょうだいへの「心のケア」が大切だと考えていることがうかがえ
る。特に、「保護者が自分を同じように大切に思っていること」を伝えていくことや「両親へ
の本音」を聞き出すことなど、患児中心になりがちな家庭環境のなかで、「我慢」や「さみしさ」
を抱えるきょうだいと保護者との関係性の（再）構築に向けた支援が必要と考えている。こう
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した支援の必要性と12名の学生がきょうだい支援の実施主体として最も適当だと考える職種
として「保育士」を挙げていたことと関連づけることができるであろう。きょうだい支援にお
いて「保育士」が最も適任だと考えられる理由として、「子どもの思いを一番知ることができる」、
「子どもとの関わり方を知って寄り添った」、「子どもが今何を感じていて、どんな言葉を掛け
てほしいかわかる」という記述からわかるように、子どもに寄り添い、子どもを理解すること
でいま・ここにあるこどものありのままの姿を受け入れること、そしてその生活を支えること
ができるのは「保育士」だと考えているのがわかる。
３　患児のきょうだいに対して支援を提供することは必要か
・家庭の中での生活が患児の子を中心になっていると思うので、きょうだいの心のケアとして支援
をしていく必要があると思うから。/保護者が自分を同じように大切に思っていることを支援しな
がら伝えていくこともできると思う。また不安な気持ちを和らげることもできると思うから。 /きょ
うだいに対して、支援をすることで自己顕示欲が少しでも高くなれば良いと考え、自分に自信が持
てるようになるから。 /患児や親に気を使ったり、看病が大変で親に甘えることができなかったり、
自分の気持ちを抑えてしまっているところもあると思うから。/両親への本音が聞けると思うから
です。 /保護者はどうしても患児にばかり目が向いてしまうと思うし、きょうだいは我慢したり不
安になったりすることが当たり前になってしまうと思うから。/患児のきょうだいは両親や周りの
大人が患児を優先することが多くなることがあると思うので、さみしい思いをしているかもしれな
いし、その子自身きょうだいがどんな病気にかかっているのか知ることが大切だと思うから。
４　きょうだい支援を実施する際の実施主体として最も適当だと考える職種 
・病気の子と一番関わっており、そのきょうだいの子とも面識のある人の方が警戒されることなく
話ができるのかなと思いかなと思いました。また、両方の子どもの思いを一番知ることができるの
が保育者だと思ったから。/子どもの気持ちに寄り添いながら支援していくことができると思うか
ら。/一人一人に合った保育を考え、家族との連携を持ち心のケアをしながら生活を楽しんでもら
うため。/子どもの目線になって一緒に考えて、支援することができると思うから。 /子どもの気
持ちを知るだけでなく、子どもとの関わり方を知って寄り添った関わりができると思うから。/他
の職種に比べ保育者が一番子どもが今何を感じていて、どんな言葉を掛けてほしいかわかると思う
から。/きょうだいの不安な気持ちを受け止め、その子の年齢に応じた遊びやかかわりを提供でき
ると考えるため。
　これまでの結果から、保育者志望の学生たちは、医療現場における保育の必要性や保育者の
役割に関して、保育および保育者の専門性に依拠したイメージを持っていることがうかがえる。
すなわち、保育者はすべての子どもに対して、その子どもが何を求めているかを深く感じ取り、
愛情を込めた丁寧な応答をもって子どもと向き合うことを基本的な姿勢としている。そのうえ
で、保育者は、子どもの欲求を満たすための援助や成長・発達を支える活動や関わりを展開し
ていく役割をになう。医療現場における保育士もまた、「遊びや援助を通して、情緒の安定やきょ
うだい間の関係性の向上を目指す」ことであり、医療行為とは異なるアプローチをもって患児、
そのきょうだいおよび保護者を支える役割を担っているのである[16]。
　それでは、はたして学生たちは「きょうだい支援」という活動を通して自分たちが描く医療
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保育とそれを担う保育者のイメージに迫る学びを積み上げたのだろうか。事後アンケートの「夏
祭りに参加して」、および「ボランティア活動を振り返って」を概観することで検討する。参
加学生のうち７名が「ボランティアに参加してとてもよかった」と回答し、４名が「よかった」、
１名が「どちらでもない」と回答した。その理由として、「医療現場という特殊な場所におけ
る子ども、保護者、きょうだい、および医療者の姿を見ることができた」、や「医療現場にお
ける配慮や工夫を見ることができた」、「子どもの姿を近くで見ることができた。施設の中を見
ることができた」、「普段見ることができない子どもの様子や姿、大人の関わりを見ることがで
きた」等が挙げられる。こうした記述から、学生たちは、活動を通して支援の特殊性を確認で
きたものの医療現場におけるこどもや大人の観察にとどまったことがうかがえる。
５　ボランティアに参加して
・子どもたちはもちろん保護者や医師・看護師・病院関係者の方々が楽しそうにしている姿を見る
ことができた。/病院内での子どもへの配慮や工夫が見ることができた貴重な体験でした。/・病院
内のことを知れて、子どもの様子を見ることができてよかった。もう少し子どもと関わりたかった。
/保育の中での子どもだけでなく、病院内でのまた夏祭りのイベントの中での子どもの姿を近くで
見ることができた。・施設の中を見ることができたから。/子どもの楽しんでいる顔を見ることが
できた。/病院内の施設を色々見ることができた。/普段見ることができない子どもの様子や姿、
大人の関わりを見ることができたから。/実際に病院に入院している子どもたちとも関わることが
できて良かった。/子どもたちと関わる中で、保護者ともお話しすることができて援助の大切さを
学んだ。/患児の様子やその保護者、きょうだいとの関わりをみることができたから。
　さらに、ボランティア活動の振り返りに関する自由記述から、「患児の中には、時間的に制
限がかけられていたり」や「子どもを楽しませることも大切だが、あまり大きく体をうごかせ
ないため一つ一つのことに注意する必要」、「医療器具をつけながら回っていた子どもの中には
アラームが鳴り、先生が駆けつけるなどといった場面」など、医療現場の特殊性や患児のニー
ズに出会った際の驚きがうかがえる。その一方で、「主催する側が楽しむことが大切だと感じ、
これは保育でも言えることだと思った」や「健常児と変わらないくらいスクラブを着て楽しく
写真を撮っていた」等、これまで学生たちが慣れ親しんできた保育現場と子どもたちの姿との
共通性を感じたことがわかる。しかしながら、学生たちは活動を通して「子どもとの関わりの
少なさ」に物足りなさを感じていることが浮き彫りになった。
　ここでは、「きょうだい支援」にボランティアとして参加した学生の事前事後アンケートを
整理した。学生たちは、大学での学びを通して獲得した保育と保育士の専門性と役割への理解
を医療現場という特殊な保育の場においていかに発揮することができるのかをイメージできて
いることがうかがえた。その一方で、単発のボランティア活動では観察にとどまり、彼女らの
抱くイメージを体現し、実践への展開を図るまでは到達できていないことが明らかとなった。
６　夏祭りボランティアを振り返って
・仕事内容があまり多くなくて少し子どもとのかかわりに関して物足りなさを感じました。/あま
り子どもと関わることが出来なかったけど、施設を見ることが出来たし、子どもの様子を見ること
が出来たので良かった。/子どもともっと関わりたかったです。/初めて病院に行って、患児やきょ
うだいを見て、さらに学びたいと思うようになった。/子どもが楽しく夏祭りを過ごすには、主催
する側が楽しむことが大切だと感じ、これは保育でも言えることだと思った。/患児の中には、時
間的に制限がかけられていたり、体力があまりない子たちが多いため、1日夏祭りに参加できない
子もいることがわかりました。また、健常児と変わらないくらいスクラブを着て楽しく写真を撮っ
ていたり、とろみ剤を美味しく食べていたりする姿を見てボランティアに参加してよかったと思い
ました。/思っていた以上に子どもとの関わりが少なかったかなと思いました。医療器具をつけな
がら回っていた子どもの中にはアラームが鳴り、先生が駆けつけるなどといった場面があり、子ど
もを楽しませることも大切だが、あまり大きく体をうごかせないため一つ一つのことに注意する必
要があるなと感じました。・病院だからこその夏祭りを知ることができて良い経験をすることがで
きました。/子どもたちは私が思っていたよりも明るかったのが印象的で今度もこうした活動に参
加したいと思った。
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総合考察
　ここまで病気を抱える子どものきょうだいを夏祭りイベントに招待する試みについて、患児
を中心とした家族と、学生ボランティアを対象として行ってきたアンケートの結果を提示して
きた。今後の課題として、看護師や医師など医療関係者、および保育士にもアンケートを行い、
より多角的な観点から、この試みの評価をする必要があるだろう。そこから、多職種の連携を
いかに進めていくのかが見出せる可能性があるだろう。
　また、夏祭りという性質上、このイベントはさまざまな企画の１つという受け止めになって
しまうため、参加者が予定より下回ってしまう面があった。次回以降は、きょうだい支援のみ
の単独企画との比較検討をしながら、よりよいきょうだい支援のあり方について検討していき
たい。最後に、今回のアンケート結果を通して、「はじめに」で述べた２つの問いに迫ってい
くこととする。
　まず、当事者であるきょうだいや患児、保護者からみて、今回のイベントがどのような受け
止めであったかを述べる。きょうだいについては、３つの医療体験への不参加があった一方で、
救急車やヨーヨーなど、夏祭りであることに楽しみを見出していること。それに加えて、病院
探検など病院での夏祭りという普段との違いに魅力を感じる結果となった。病院という環境自
体が日常との違いを感じさせるもので、その場を知ることだけでも、きょうだいにとっては意
味のあることであろう。今回の夏祭りでのイベントは、病院という非日常、場合によっては、きょ
うだいがいてもなかなか立ち入れない場を身近に感じてもらう意味があったのではないだろう
か。病院という場をまず身近に感じてもらった上で、実際の患児になされている医療を体験し
てもらうステージへと移行していくことが望ましいのかもしれない。患児や保護者の受け止め
では、家族が病院に集まって、きょうだいの入院の様子を経験することができたという肯定的
な受け止めのあることからも、夏祭りというイベントを活かしたきょうだい支援は、きょうだ
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いがいる病院という環境を身近に感じてもらう意義があったと、本実践のアンケート結果から
いうことができる。
　次に学生ボランティアの立場からどのような成果と課題が見出せたのかについて述べる。養
成校において、医療保育にかかわる人材の育成はほとんど行われていないため、こういった企
画を通して、医療保育に対するイメージを生み出していく意味はあったと考えられる。参加者
が少なかったこともあり、患児やきょうだいと実際にかかわるという点では物足りなさもあっ
たことが読み取れ、その点は今後の課題である。しかし、まず実際の現場に足を運んで、医療
保育への興味・関心を生み出す端緒にはなったと考えられる。夏祭りという、広く一般に開か
れたイベントであったことも、病院という普段、敷居の高い場所に馴染んでいくには、望まし
かったのではないかと考えられる。
　教師教育に関する研究において、佐藤（2015）は「教師は教育と学びによって教師になる。
その意味で『教師の資質向上』という政策は誤っている。質を向上しなければならないのは、
教師を志望する学生や教師が学び育つ環境である」と述べている[17]。保育者も同様であろう。
すなわち、一人一人の子どもの成長・発達に寄り添うねらいをもった活動や援助の展開、そし
て信頼関係に裏打ちされた子どもとの関わりの構築といった、保育の専門性と保育者が得意と
する力を医療現場で発揮するためには、医療保育の保育としての普遍性と医療としての特殊性
を十分に学ぶ機会が不可欠である。その準備段階である保育者養成教育の役割は少なくない。
参加学生は「初めて小児医療センターに行って、患児やきょうだいを見て、さらに学びたいと
思うようになった」と述べている。まずは、実際の現場に足を運ぶこと、そしてその現場を十
分に観察すること、そして子どもと関わり、保護者を支援し、他の医療者と協働していくこと
へと次への学びにつながるのである。今後は、医療現場における保育者独自の役割をより明確
にし、医療現場のなかにしっかりと位置付けていくこと、そしてそれらを広くかつ継続的に学
ぶ機会をいかにして創出し展開していくのかを考えていくことが必要であろう。
　夏祭りでのきょうだい支援というイベントは、病院に親しみまではいかないが、まずきょう
だいに環境を知ってもらうという意義があったことが本研究で明らかになった。またこれは、
学生ボランティアも同様で、医療保育への興味を持つ初めの第１歩になる企画となった。これ
まで病児の家族・きょうだい支援研究は、小児保健領域で取り上げられることが多かったため、
保育士として、また保育に携わる研究者として、保育を共に協働する者として何ができるのか
を、今後より発信していく必要がある。本研究は、その萌芽となればと思う。
　今後は、イギリスのシブリングサポートとの制度面や理念の違いなど、日本との比較検討や
きょうだい支援の観点から見出される自己肯定感の概念を検討することを目指していきたい。
そのために、きょうだい支援を行っている病院と継続的に企画を行う中で、きょうだいの具体
的な変容と専門職としての保育士の独自性を掴んでいくことが今後の課題となる。
病気を抱える子どものきょうだいを夏祭りイベントに招待する試み 
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⑴ 至学館大学。学生ボランティアへの調査結果を中心に執筆した。
⑵ 名古屋学芸大学。患児・きょうだい・保護者学生への調査結果を中心に執筆した。
⑶ あいち小児保健医療センター医療保育士（HPS）。夏祭りのねらいと実際を中心に執筆した。
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